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ВЛИЯНИЕ НЕКОТОРЫХ ТЕРРИГЕННЫХ ФАКТОРОВ, В ЧАСТ-
НОСТИ УГЛЕВОДОРОДНОЙ РАЗГРУЗКИ, НА КАРТИНУ КРОВИ
НАСЕЛЕНИЯ ПРИБРЕЖНЫХ РАЙОНОВ (ПРИКАСПИЙ)
Лесничий В.В., Тауманова Г.Е.
Российская военно-медицинская академия, Санкт-Петербург, Россия,
gulnara-t2007@yandex.ru
Зная историю неогена Средиземноморского, Черноморского и
Каспийского бассейнов вряд ли можно исключить их генетическую связь
и в том числе геодинамическую [1].
Современная геодинамическая активность впадины Каспийского 
моря в целом соответствует неотектоническим структурам земной коры и
поэтому должна быть признана как унаследованная, а с другой стороны, -
в последние десятилетия эта активность стала распространяться в относи-
тельно стабильные области региона и обретать все более выраженный
аномальный характер. Это коснулось и его водно-газовых систем, кото-
рые стали приобретать особо интенсивный характер с расширением ареа-
ла возмущений [2].
Судя по данным морской геофизики и сейсмологии, земная кора
под дном Среднего Каспия раздроблена сеткой сейсмоактивных разломов
трех: северо-западного, меридионального и северо-восточного направле-
ний. Своеобразие донных отложений этой части моря состоит в их чрез-
вычайно высокой насыщенности углеводородными газами, сероводоро-
дом [2].
Хотелось бы отметить еще немаловажные факторы, касающиеся
исследуемого нами региона: Как нам известно, основными каналами дега-
зации Земли, через которые сбрасывается избыточное флюидное давле-
ние, являются рифтовые структуры. Этот факт заставил обратить внима-
ние на мировую рифтовую систему [7]. В южном полушарии в 90 граду-
сах к западу от Западно-Тихоокеанского рифтового пояса (ЗТРП) нахо-
дится Индо-Аравийская рифтовая система, а в северном, строго на том же
расстоянии к западу, расположены меридиональные складчатые системы
Урала с северным продолжением в структурах Новой Земли и желобе
Св.Анны. Южное продолжение Уральской системы мы видим в меридио-
нальной впадине Каспийского моря, включая Прикаспийскую синеклизу.
Структуры эти смещены относительно Уральских к западу по трансформ-
ному разлому, который маркируется в настоящее время субширотным
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участком долины реки Урал. Свое южное продолжение Урало-Каспийская
структура находит в Индо-Аравийской рифтовой системе, отделяясь от
нее складчатыми зонами Эльбруса и Загроса (Е.Е.Милановский,
А.Н.Никишин,1988) [7].
На траектории Австрало-Скандинавского тектонического пояса
(АСТП) на площади 1000 * 2000 км выделяются три крупных региона
(аномальные зоны), среди которых выделяется Прикаспийский соляноку-
польный регион, являющийся гигантским плюмом с интенсивной водо-
родной дегазацией. Ее проявления приходятся, в соответствии с представ-
лениями В.Н.Ларина, на жаркие летние месяцы. АСТП рассматривается
как планетарная рифтогенная структура четвертичного возраста, эндоген-
ная активность которой приводит к интенсивной водородной дегазации
Земли, и, как следствие, аномальной жаре. Водородно-метановые источ-
ники обнаружены на Урале, в Прикаспий, на плато Устюрт [6].
Как мы знаем, любое изменение в окружающей среде активизи-
рует механизмы адаптации в живом организме, а нередко механизмы па-
тологического приспособления.
Исследуемый нами регион, где постоянно проживают наши паци-
енты – Прикаспийская низменность занимает обширное пространство. Во 
время нашей многолетней работы в районе Северо-Восточного Прикаспия
(начиная с 1978 года) было обнаружено, что почти 95% постоянно прожи-
вающего здесь детей, а также взрослые, в основном женщины, страдают
вялотекущей железодефицитной анемией (ЖДА) неизвестной этиологии
[5].
В результате у 89 процентов обследованных «здоровых пациен-
тов» обнаружена различная степень ЖДА. При этом показатель феррити-
на (основной формы запаса железа для построения гемоглобина) оказа-
лась в пределах нормы [5].
Важно отметить, что использование железа ферритина происхо-
дит только при различных сидеропенических (анемичных) состояниях.
Как указано выше, алиментарный дефицит железа для наших па-
циентов исключается. (И условия проживания не характерны для такого 
дефицита железа, где основным продуктом питания является мясо).
При оценке эритроцитарных параметров автоматического анализа
крови местного населения нами были обнаружены гетерогенный микро-
цитоз (MCV<80), анизоцитоз (неоднородность по объему эритроцитов)
(RDW>15), снижение показателей MCHC (средней концентрации гемо-
глобина в эритроцитах), что характерно для гемоглобинопатий [4].
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Результаты исследования эритроцитов на сканирующем элек-
тронном микроскопе: Всего отобрано 130 образцов. Из всех исследован-
ных наиболее часто встречались: тороциты (гипохромные эритроциты) в
36 образцах (28%) почти сплошь покрывающие поле зрения (до 93-95%),
из них овалоциты (изменение объема эритроцитов) превалируют в 24 кар-
тинах (21%), мишеневидные эритроциты в 32 образцах (25%) до 14% в
поле зрения. (В норме должно быть не более 4%). Оксидативный стресс в
28 образцах (21%) до 18% в поле зрения. Обращает внимание частое соче-
тание вышеуазанных изменений, повреждение мембраны эритроцитов с
их адгезией (склеиванием), вязкая кровь. Микроцитоз, иногда сплошь
покрывающий поле зрения, в сочетании с оксидативным стрессом обна-
ружен у жителей Курмангазинского района Атырауской области (межу-
речье Волга-Урал).
Итак, обнаруженные нами изменения не исключают гемоглоби-
нопатий, в основе которых лежит снижение синтеза полипептидных цепей
белка глобина, входящего в структуру гемоглобина А (HbA) [3],[4].
По многочисленным литературным данным, похожая картина
крови встречается среди народов, поселяющих побережье Средиземного 
моря, а также в низменных районах Азербайджана. У народов Южной
Европы, Северной Африки, Южной и Юго-Восточной Азии распростра-
нены различные формы гемоглобинопатий. Иначе их называют средизем-
номорской анемией, талассемией (греч. talassa – море) [3].
По нашему мнению заболевание распространено в геосинкли-
нальных областях.
Примечательно, показатели Hb были ниже в летние месяцы (93-99 
г/л), пик приходился на август. (Отметим, что нормальный показатель HB 
140-160 г/л) [5].
И есть моменты, когда активируются нужные генные локусы,
чтобы создать более комфортные условия для существования организма.
И тогда рождаются более приспособленные, но короткоживущие видоиз-
мененные клетки.
Конечно, мы не можем исключить воздействия и других терри-
генных и антропогенных факторов на все живое.
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Рис. 1 А - нормальные эритроциты; Б, В - эритроциты детей в районе
Северо-Восточного Прикаспия (1 – мишеневидный - эритроцит; 2 –
тороцит; 3 – овалоцит); Г - лизис мембран эритроцитов – нарушение
электрического заряда – агрегация эритроцитов – сгущение крови,
электронный микроскоп, октябрь 1997 г.
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